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Ⅰ．はじめに
　わが国の介護予防をめぐる動向は，平成18年の介護保
険制度改正に始まり，その後の介護保険制度の見直しの
中で経年ごとに大きく扱われるようになっている。平成
24年３月には「介護予防マニュアル改訂版」が策定され，
地方自治体の多くで介護予防事業が行われている1）2）。北
海道の地方市町村では，高齢化と少子化の進行による過
疎地域の増加も懸念されており，高齢による介護状態を
防ぐことが地方自治体の大きな課題ともなっている3）。
　Ａ市では，これまで産学官で協働した地域における
ソーシャルビジネスの研究として，「地域まるごと元気
アッププログラム」を実施してきた。「地域まるごと元
気アッププログラム」は行政・民間企業・非営利団体・
大学の協働によって行なわれている。60歳以上の高齢者
を中心とした地域住民に向けた体力測定会の結果による
市民の生活体力の把握をはじめ，比較的低体力者から中
程度の体力者までの３クラスの高齢者対象の運動教室，
中学生と高齢者の世代間交流，高齢者向け音楽会などを
平成22年から実施している4）5）6）7）。
　これまで行なってきた「地域まるごと元気アッププロ
グラム」（以下「まる元」）は，体力測定会や健康講演会，
運動教室を実施してきた。そのうち体力測定会について
は高齢者住宅や老人クラブ集会所などへ出向いて実施し
ているが，健康講演会や運動教室については地域高齢者
が自ら会場に足を運ぶ必要があった。本研究では，外出
に対する意欲が減退し自宅住居内に閉じこもりがちな高
齢者に対して，訪問型の運動教室を実施し，外出意欲の
向上につなげることを目的とした。
Ⅱ．方法
１．訪問型運動教室の概要
　Ａ市内には４か所の高齢者集合住宅が存在する。本研
究の訪問型運動教室はそのうち２か所の集合住宅で実施
した。対象となった住宅は，「シルバーハイツＨ」で32
世帯，「シルバーハイツＳ」では34世帯が入居している。
実施期間は平成25年６月から10月の５か月間，実施頻度
は隔週としそれぞれの会場で全10回実施した。事前に入
居者に対して，Ａ市地域包括支援センター職員や各集合
住宅管理人による各戸へのチラシ配布や訪問での参加勧
奨を行なった。また教室開催前日と当日において，Ａ市
地域包括支援センター職員と各集合住宅管理人等によ
り，各戸訪問による参加勧奨を行なった。教室参加者は
平均75.83（±7.12）歳で性別や年齢構成は表１のとおり
である。参加希望者には，健康状態に関する聞き取り調
査を行い，医師からの運動可否判定で運動可であるもの
１）北翔大学生涯スポーツ学部スポーツ教育学科　
２）北翔大学北方圏生涯スポーツ研究センター
３）赤平市介護健康推進課
４）北翔大学生涯スポーツ学研究科
表１　各訪問運動教室の参加者（人）
シルバーハイツＳ シルバーハイツＨ
参加者年齢 男性 女性 男性 女性
65歳〜70歳 0 2 2 3
71歳〜75歳 0 6 1 3
76歳〜80歳 0 1 0 3
81歳〜85歳 2 1 1 3
86歳〜90歳 0 1 0 1
小計 2 11 4 13
合計 13 17
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を参加者とした。参加者には本研究の目的を口頭説明し
同意を得た。各回の運動教室実施前に血圧測定等の体調
チェックによって各回の運動可否判定を行なった。
　運動プログラムは，体調チェックによる運動可否判定
のあと，簡単なレクリエーションプログラム，認知機能
向上を目的にした「しりとり」や「記憶ゲーム」，運動
器の機能維持や向上を目的に下肢を中心としたレジスタ
ンストレーニング，ストレッチなどを実施した（図１）。
２．アンケート調査
　教室開催初回と最終回では握力測定と質問紙によるア
ンケート調査（図２）を行ない，各回のプログラム終了
時に運動意欲やプログラムの評価に関するアンケート
（図３）を行なった。それぞれのアンケートの回答は，
教室開催初回と最終回のうち，「１．健康づくりのため
に積極的に身体を動かしていますか」について「○」「×」
の記録とした。他のすべての回答については，質問を
すべて肯定する場合100点満点としたうちの何点にあて
はまるかを聞きとり，あてはまる程度の位置を10cm長
の横線上に指で指し示すかあるいは鉛筆で縦線を引く
「VAS（Visual Analogue Scale）法8）」により行なった。
０点となる最左基線からの距離を計り点数化した。
Ⅲ．結　果
　訪問型運動教室の参加人数を表２に示す。シルバーハ
イツＨについては述べ78名で出席率50.6％，シルバーハ
イツＳは述べ64名で出席率49.2％であった。
　参加者30名の世帯構成は，独居世帯21名，夫婦世帯９
名（うち夫婦での参加は３世帯）であった。また要支援・
要介護者は３名で他は自立であった。身体状況では，23
名が循環器疾患（高血圧，高脂血症，糖尿病）による服
薬加療中で，17名から膝痛または腰痛の訴えがあった。
　教室開催初回および最終回に握力測定を行った。初回
および最終回に出席した参加者のうち前後比較できた14
名について，出席率の高い参加者８名と低い参加者６名
に分類し表３のように比較し，対応のあるｔ検定をそれ
ぞれ行ったところ，いずれのグループも有意な差は得ら
れなかった。
１．血圧測定・体調チェック
２．今回の運動教室の流れ説明
３．手指体操：「グーパー体操」，「指回し」，「トントンスリスリ」，
「じゃんけん」など
４．講話：「転倒予防」，「歩き方」，「脳機能」，「血圧」など
５．レジスタンス運動：「立ち座り」トレーニング，「膝痛予防」
トレーニングなど
６．軽体操・レクリエーション：「ボール回し」，「しりとり」，
「キャッチ」など
７．次回の案内・体調チェック・アンケート調査
図１　各回のプログラムの基本的な流れ
１．前半に行なった脳トレをやってみておもしろいと感じま
したか
２．後半のレクリエーションをやってみて面白いと感じまし
たか
３．今日のプログラムは楽しかったですか
４．次回もこの教室に参加したいと思いますか
図３　各回の教室終了後におけるアンケート調査内容
１．健康づくりのために積極的に身体を動かしていますか
２．健康づくりのために積極的に身体を動かしたいと思いま
すか
３．健康づくりのために積極的に身体を動かすことができる
と思いますか
４．まる元では筋力を鍛えることができるプログラムを行なっ
ていますが，そのプログラムに積極的に参加したいと思
いますか
図２　教室開催初回および最終回のアンケート内容
表２　訪問型運動教室の参加人数
シルバーハイツＨ シルバーハイツＳ
実施回数 実施日 参加人数 実施日 参加人数
１ ６月13日 15 ６月６日 9
２ ６月27日 10 ６月20日 6
３ ７月11日 6 ７月４日 6
４ ７月25日 6 ７月18日 4
５ ８月８日 8 ８月１日 5
６ ８月29日 3 ８月22日 11
７ ９月12日 6 ９月５日 7
８ ９月26日 6 ９月19日 6
９ 10月10日 6 10月３日 6
10 10月31日 12 10月17日 4
合計参加人数 78 64
表３　訪問型運動教室実施前後の握力測定比較
高出席率（8〜10回） 低出席率（2〜5回）
n=8 n=6
教室初回 教室最終回 教室初回 教室最終回
握力
（右）
平均（kg） 24.61 25.11 22.47 21.40
SD 5.67 6.27 6.02 6.24
最大値（kg） 33.1 34.9 30.9 30.4
最小値（kg） 18.8 18 14.8 14.4
握力
（左）
平均（kg） 24.75 23.73 24.07 23.40
SD 6.66 6.30 7.36 11.88
最大値（kg） 34.5 33.4 37.4 43.7
最小値（kg） 15.4 15.9 16.9 10.3
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　教室開催初回および最終回のアンケートの結果を表４
に示す。前後比較のできた14名について，「１．健康づ
くりのために積極的に身体を動かしていますか」で，「は
い」と答えた参加者について，教室初回では12名（85.7%）
いたものが教室最終回では10名（71.4%）となった。他
の項目では得点の平均がそれぞれ，「２．健康づくりの
ために積極的に身体を動かしたいと思いますか」では
79.0ポイントだったものが88.9ポイント，「３．健康づく
りのために積極的に身体を動かすことができると思いま
すか」では76.8ポイントだったものが78.9ポイント，「４．
まる元では筋力を鍛えることができるプログラムを行
なっていますが，そのプログラムに積極的に参加したい
と思いますか」では44.5ポイントだったものが57.2ポイ
ントとなった。それぞれ対応のあるｔ検定を行ったとこ
ろ，特に有意な差は得られなかった。
　訪問型運動教室の開催後に以下の事項について聞き取
りを行なった。聞きとり内容とその結果の概要は表５の
通りである。
　初回と最終回を除いた各回の教室終了後に行なったア
ンケート結果を表６および図４に示す。平均参加人数
13.5人から得られた回答では，「１．前半に行なった脳
トレをやってみておもしろいと感じましたか」について，
前半の４回での平均は88.5点，後半４回での平均は92.1
点であった。「２．後半のレクリエーションをやってみ
て面白いと感じましたか」については，前半の４回での
平均は91.0点，後半４回での平均は93.6点であった。「３．
今日のプログラムは楽しかったですか」については，前
半の４回での平均は91.5点，後半４回での平均は94.3点
であった。「４．次回もこの教室に参加したいと思いま
すか」については，前半の４回での平均は91.1点，後半
４回での平均は93.7点であった。
Ⅳ．まとめと課題
　平成25年６月から10月にかけて，高齢者集合住宅内に
おいて，訪問型の閉じこもり予防を目的の中心とした介
護予防教室を行なった。対象となった64世帯すべての世
表４　教室開催初回および最終回のアンケート結果
（n=14名）
項目 初回 最終回
１．健康づくりのために積極的に身体
を動かしていますか＝「はい」
12名
（85.7%）
10名
（71.4%）
２．健康づくりのために積極的に身体
を動かしたいと思いますか
79.0p
（SD 25.4）
88.9p
（SD 16.6）
３．健康づくりのために積極的に身体
を動かすことができると思います
か
76.8p
（SD 23.5）
78.9p
（SD 27.1）
４．まる元では筋力を鍛えることがで
きるプログラムを行なっています
が，そのプログラムに積極的に参
加したいと思いますか
44.5p
（SD 36.0）
57.2p
（SD 33.3）
表５　聞き取りアンケートの結果
質問１：シルバーハイツでの運動教室に参加してみようと思ったきっかけは何でしたか？
回答１：運動したいなと感じたため。友人・スタッフに誘われて。
質問２：運動教室で良かったと感じた事はなんですか？
回答２：普段関わる事のない人と交流することが出来た。運動不足解消。健康を改めて再確認することが出来た。
質問３：運動教室に来る楽しみは何ですか？
回答３：知らない運動・頭の体操を知る事が出来る。
質問４：運動内容はいかがでしたか？
回答４：ちょうど良い。
質問５：運動教室で良かった内容に○をつけて下さい。（複数回答）
回答５：血圧測定，頭を使う指などの運動，家でも出来そうな筋トレ。
質問６：シルバーハイツでやるとしたら参加したいものはありますか？
回答６：血圧測定や健康相談，健康づくりに役立つお話。
質問７：運動教室に来るようになってから体や気持ちによい変化は現れましたか？
回答７：運動教室の日を楽しみに参加した。気持ちが明るくなって会話が多くなった。１人でじっとしていたら悪い事や嫌な事ばか
り考えるが，輪で声を出して笑える事がすごく楽しい。集まる日が待ち遠しい。声を出して笑う事がとても嬉しい。ぼんや
りしている時に姿勢の悪さに気づき正すようになった。各種目に点数がつくので楽しみ。寝れるようになった。体が温まる
事でほっこりする。一度しか参加する事ができなかったが，「にぶい」のにはびっくりした。楽しい日だった。体の調子が
良くなった。家の中でこもっているよりも外に出てみんなと話す楽しさを感じた。他人の人といろいろと話が出来た。友達
が多くなった気持ちになり，楽しいと感じた。先生から歩く姿勢の話を聞き，日常生活でそれを取り入れるようになった。
質問８：また運動教室があったら参加したいですか？
回答８：また参加したい。
質問９：運動教室に参加するとしたら？
回答９：シルバーハイツでの運動教室。
─　　─70
閉じこもり予防を目的とした訪問運動教室実施報告
帯に参加を勧奨したが，参加したのは30名で平均年齢
75.83（±7.12）歳，10回開催中の平均出席率は50.0％で
あった。非参加者の非参加理由と参加者の欠席理由は「病
院やディサービスの予定と重なっている」，「買い物に行
く」，「知人へ見舞いに行く」など外出によるものが多く，
閉じこもりに関する理由は見当たらなかった。
　運動プログラムは，手や指を使う体操や下肢筋力を維
持させるレジスタンストレーニング，他者との交流を促
すレクリエーションを取り入れるとともに健康講話を組
み入れた。
　教室参加者の体力要素として測定した握力測定につい
て，高い出席率と低い出席率との差異は特になかったが，
低値を示した参加者に関しては向上することが示唆され
た。
　教室開催前後のアンケート調査から，自分自身の体を
動かすことへの大切さや健康に関する意欲に対して興味
や関心を引き出すこと，自分自身が運動を行なうことが
できそうだという見込み感を高めることにつながった。
　各教室後に行なったアンケート調査から，プログラム
に関する楽しみや興味を引き出すことにつながった。
　教室の開催終了後に聞きとった調査では，職員や管理
人からの誘いが参加するきっかけとなったものの，他者
との交流や健康への関心を深めることとなった。また，
気分や身体の前向きな変化を実感した参加者が多かっ
た。さらに今後も同じ内容の教室開催を望む意見もあっ
たが，今回のような訪問による開催を望む意見が多かっ
た。
　今回の研究で，従来のように主催者側で運動教室会場
を提供する介護予防教室だけではなく，高齢者が比較的
集まりやすい会場を設定するといった訪問型の介護予防
教室の必要性が示唆された。しかし北海道の地方市町村
においては，集落が点在していることによって，高齢者
が比較的集まりやすい会場を設定することの困難性や，
介護予防教室を運営するための専門性をもった人材の不
足が課題となる。今後は，北海道の地方市町村のできる
限り多くの高齢者に対して提供できる，介護予防に関す
る運営プログラムの開発や人材育成，環境整備が必要で
ある。
付　記
　本研究は，平成23年度から平成25年度文部科学省「私
立大学戦略的研究基盤形成支援事業」の助成を受けて実
施したものである。
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表６　各回の教室終了後に行なったアンケート
回数 人数（人）
質問１
（点）
質問２
（点）
質問３
（点）
質問４
（点）
２回目 21 89.2 89.4 89.9 89.3
３回目 16 85.4 90.3 91.7 88.9
４回目 12 87.9 90.9 91.2 91.8
５回目 10 92.7 95.7 95.1 97.3
６回目 13 87.3 90.0 89.5 88.2
７回目 12 88.5 94.5 95.9 95.8
８回目 12 96.1 93.4 95.2 96.4
９回目 12 97.0 96.8 97.2 95.7
平均 13.5 90.5 92.6 93.2 92.9
図４　各回の教室終了後に行なったアンケート
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８）Keel KD : The pain chart. Lancet, 2 : 6−8, 1948．

